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Enhanced Recovery After Surgery 
Fact or Fiction? 
1 De chirurgische praktijkvoering is gebaseerd op lang bestaande, niet op wetenschap 
gefundeerde tradities. De introductie van een snelherstel programma leidt tot een 
integratie van het best beschikbare wetenschappelijke bewijs in de dagdagelijkse 
praktijk.(dit proefschrift)  
 
2. Het klinisch herstel na een darmoperatie wordt bespoedigd door de peri-operatieve 
zorg volgens een snelherstelprogramma te laten verlopen. (dit proefschrift) 
 
3. Een reductie in ligduur na een darmoperatie wordt niet alleen bereikt door het 
bespoedigen van het herstel, maar ook door het verbeteren van het ontslagbeleid. (dit 
proefschrift) 
 
4. Als herstel gedefinieerd zou worden als belangrijke uitkomst van zorg, dan wordt de 
belangrijkste barrière voor een succesvolle implementatie van een 
snelherstelprogramma weggenomen. (dit proefschrift) 
 
5. Quality is not an act, it’s a habit. (Aristoteles) 
 
6. There are no bad people, only bad systems. (Don Berwick) 
 
7. The immediate challenge to improving the quality of surgical care is not discovering 
new knowledge, but rather to integrate what we already know into practice. (Urbach 
and Baxter, editorial BMJ 2005) 
 
8. Dit proefschrift is voor het Maastricht Universitair Medisch Centrum het duurste 
proefschrift dat ooit verschenen is. (Professor CHC. Dejong) 
 
9. De ligduur na operatie wordt niet meer bepaald door de grootte van de operatie, 
maar door de kwaliteit van de peri-operatieve zorg.  
 
10. De afname van ziektewinst is een belangrijke barrière voor een succesvolle reductie 
van ligduur na grote risicovolle operaties. 
 
11.De prestatie-indicator “ongeplande heroperaties na een colorectale operatie” schiet 
volledig zijn doel voorbij. De uitkomsten leiden niet tot verbetering van zorg, de 
inspectie vindt de rotte appels niet en de patiënt wordt niet voorzien van goede 
informatie en kan dus niet beter kiezen.  
 
José Maessen, 6 november 2009 
